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Abstrak 
Pada saat melakukan aktivitas fisik, selain terbentuk senyawa 
radikal bebas, tubuh akan membentuk antibodi berupa 
antioksidan endogen. Apabila terjadi ketidak seimbangan 
pembentukan radikal bebas dengan antioksidan (stress 
oksidatif) pemberian antioksidan eksogen akan membantu 
memulihkan keseimbangan radikal bebas dengan – 
antioksidan. Pemberian vitamin dan manipulasi massage 
segera setelah latihan fisik diharapkan berdampak pada nilai 
hitung jenis leukosit darah. 
Merupakan penelitian eksperimental dengan design post tes 
control group design dengan jumlah sampel 40 mahasiswa 
Pendidikan Kepeltaihan Olahhraga Unipa. Yang dibagi 
menjadi 4  kelompok yang masing kelompok berjumlah 10 
mahasiswa. Kelompok kontrol, kelompok Vitamin E, Kelompok 
Massage, kelompok vitamin E dan massage. Sampel 
melakukan lari 2.4 km setelah iu mahasiswa diberi perlakuan 
masing-masing berupa vi E dan manipulasi massage. 
Dari Sampel didapat nilai hitung jenis leukosi dengan nilai P 
Value > 0.05 kecuali pada nilai hitung trombosit dengan nilai P 
Value:0.069 > 0.05. Dengan demikian pemberian manipulasi 
massage dan Vitamin E mempengaruhi nilai hitung lekosit 
darah  setelah latihan fisik submaksimal. 
 
Kata Kunci : Olahraga, Massage, Darah, Vitamin E. 
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PENDAHULUAN 
Dampak positif olahraga aerob tingkat sel pada otot rangka 
menurut Fox (1984: 231- 44) ialah jumlah mioglobin meningkat, jumlah 
dan ukuran mitokhondria meningkat, glikogen otot meningkat, enzim dan 
oksidasi lipid meningkat.Pada olahraga anaerob sistem fosfagen 
meningkat, ATP-PC, enzim glikolisis meningkat. Dampak positif olahraga 
tingkat sistem ruang ventrikel jantung bertambah luas, isi sekuncup 
jantung (stroke volume) bertambah disertai penurunan denyut jantung 
istirahat. Volume darah yang beredar meningkat, kadar hemoglobin dan 
pembuluh darah kapiler yang terbuka meningkat. 
Sewaktu melakukan aktivitas fisik, selain terbentuk senyawa radikal 
bebas, tubuh akan membentuk antibodi berupa antioksidan endogen. 
Apabila terjadi ketidak seimbangan pembentukan radikal bebas dengan 
antioksidan (stress oksidatif) pemberian antioksidan eksogen akan 
membantu memulihkan keseimbangan radikal bebas dengan – 
antioksidan. 
Peningkatan jumlah lekosit mengikuti macam-macam latihan, lama 
durasi daribeberapa detik sampai beberapa jam (marathon dan berbaris). 
Besarnya peningkatanbervariasi dan ditentukan oleh kombinasi intensitas 
latihan dan durasi. Sebagai contoh, peningkatan sampai dua kali setelah 
lebih dari satu jam latihan, 2-3 kali jam latihan dan 4 kali setelah lebih dari 
2 jam latihan (McCarthy dan Dale, 1988: 340). 
Sirkulasi jumlah lekosit meningkat secara nyata selama latihan dan 
besarnyameningkat berhubungan dengan intensitas dan durasi latihan. 
Peningkatan jumlah lekosit terutama pada jumlah granulosit. Latihan juga 
meningkatkan sirkulasi jumlah limfosit dan menyebabkan perubahan pada 
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proporsi yang relatif pada sel T, sel B dan sel NK serta pada subset sel T 
(CD4 dan CD8). Setelah latihan jumlah lekosit total dan granulosit tetap 
meningkat selama beberapa jam, sedangkan jumlah limfosit menurun di 
bawah garis dasar sebelumkembali ke nilai preexercise. Perubahan angka 
pada jumlah lekosit dan limfosit selama latihan tidak lama dan kembali 
normal dalam 24 jam.Perubahan ini hanya menggambarkan redistribusi 
keberadaan sel antar perbedaan bagian limfosit dan tidak 
mengidentifikasikan sintesa dari sel baru (Mackinon,1996). 
Tubuh manusia mempunyai unit sistem pertahanan tubuh untuk 
melawan berbagai macam agen infeksius dan toksik. System ini disebut 
leukosit yang terdiri dari eosinofil, basofil, neutrofil, limfosit dan monosit. 
Dari beberapa penelitian ditemukan bahwa pemberian vitaminmemegang 
peranan penting dalam pembentukan limfosit menjaga system immune 
guna melawan agen infeksius dan toksit serta kerusakan yang diakibatkan 
oleh terbentuknya radikal bebas akibat kerja fisik maksimal dan lama. 
Sedangkan pemberian manipulasi massage yang berkaitan dengan 
leukosit perlu adanya pembuktian lanjut. 
 
METODE PENELITIAN 
Jenis penelitian yang akan dilakukan adalah penelitian 
eksperimental laboratoris. 
Rancangan penelitian ini adalah The Randomized Post Test Only Control 
Grup Design.  
1. Populasi 
Populasi dalam penelitian ini adalah Mahasiswa Jurusan 
Pendidikan Olahraga Universitas PGRI Adibuana Surabaya. 
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2. Sampel 
Jumlah sampel yang digunakan dalam penelitian ini masing – 
masing kelompok n = 10 Masing – masing kelompok yaitu; Kelompok 
Perlakukan vitamin E: 10, kelompok massage ; 10, kelompok vitamin 
E dan Massage : 10 dan kelompok control 10. 
3. Bahan dan Instrumen Penelitian  
a. Vitamin E tablet 
b. Larutan turk untuk hitung jumlah leukosit.  
c. Darah di ambil sebanyak 3cc. 
d. Larutan ØGiemsa untuk pembuatan hapusan darah yang berfungsi 
untuk pemeriksaan hitung jenis leukosit.  
e. Minyak emersi.   
f. Handuk  
g. Minyak massage 
h. Matras untuk alas 
i. Lintasan Lari 
j. Alat suntik lengkap  
k. Pipet leukosit. 
Dilakukan uji normalitas setelah itu data yang terkumpul dari 
pengukuran dianalisa melalui bantuan komputer program SPSS for 
windows dengan taraf signifikan 95%. Uji statistik yang digunakan adalah 
ANOVA. 
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HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 
Hasil 
a. Pengambilan data lapangan Data awal yang diperoleh  
Hasil Yang diperoleh setelah meakukan pengumpulan data 
didapat berupa tabel hasil pemeriksaan Hb, Eritrosit,lekosit, 
limfasit.monosit, dan granula. Berikut ini akan disajikan dalam 
bentuk tabel. 
Tabel. 1. Distribusi rata-rata masing kelompok menurut nilai hitung 
Hb,Trombosit,Monosit, Granula danLimfosit 
 
 
Kelompok   Hb             Trombosit   
  Mean SD 95%  CI P Value Mean SD 95%CI P-Value 
kontrol 
14.00 1.15 13.17-14.83 
 
259.40 64.670 
213.14-
305.66  
massage 
14.00 0.94 13.33-14.67 0.026 262.50 32.098 
239.54-
285.46 
0.069 
vitaminE 
14.30 1.05 13.54-15.06 
 
261.40 59.418 
218.89-
303.91  
massage dan 
VitaminE 
15.00 0.81 14.42-15.58 
 
263.10 50.907 
243.58-
326.42  
Kelompok 
 
Monosit 
  
Granula 
 
  Mean SD 95% CI P Value Mean SD 95%CI P Value 
kontrol 
8.00 1.764 6.74-9.26 
 
62.90 9.65 
55.99-
69.81  
massage 
9.30 1.829 7.99-1061 0.037 63.00 8.13 
57.18-
68.82 
0.049 
vitaminE 
9.20 2.201 7.63-10.77 
 
61.80 7.51 
56.43-
67.17  
massage dan 
VitaminE 
9.20 1.549 8.09-10.31 
 
70.50 5.21 
66.77-
74.23  
Kelompok 
 
Limfosit 
     
  Mean SD 95% CI P Value 
    
kontrol 26.200 5.308 22.40-30.00 
     
massage 26.600 5.543 22.64-30.56 0.046 
    
vitaminE 30.700 5.870 26.50-34.90 
     
massage dan 
VitaminE 
30.200 5.266 26.43-33.97 
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b. Interpretasi  
Dari tabel rerata di dapat bahwa terjadi perbedaan bermakna 
antara masing masing kelompok. Data tersebut menunjukan bahwa 
pada nilai Hb pada kelompok Massage dan Vitamin E menunjukan 
rerata yang paling tinggi dibanding dengan kelompok kontrol 
yaitu15.00 dibanding dengan 14.00. Pada hitung trombosit didapat 
rerata pada kelompok massage dan vitamin E memiliki rerata paling 
tinggi di banding kelompok kontrol, massage dan kelompok Vitamin 
E. Pada hitung jenis monosit didapat kelompok massage memiliki 
nilai rerata paling tinggi di banding kelompok kontrol, vitaminE dan 
kelompok massage vitaminE. Pada nilai hitung Hb terdapat 
perbedaan bermakna, hal ini dapat dilihat dengan hasil P Value: 
0.026. Pada hitung monosit diperoleh nilai P value: 0.037 sehingga 
terdapat perbedaan bermakna antara masing-masing  kelompok. 
Pada hitung jenis lekosit terdapat nilai P value:0.046 yang berarti 
terdapat  perbedaan bermakna antara masing-masing kelompok. 
Pada hitung granula didapat nilai P value :0.049 yang berarti 
terdapat perbedaan antara masing-masing kelompok. Sedangkan 
pada hitung trombosit diperoleh nilai P value :0.069 yang berarti 
tidak terdapat perbedaan antara masing-masing kelompok. 
 
Pembahasan 
Dari masing kelompok didapat nilai P value < 0.05 yang berarti 
terdapat perbedaan antara masing-masing kelompok kecuali pada hitung 
trombosit sebasar P value :0.069 > 0.05 yang berarti tidak terdapat 
perbedaan anatara masing-masing kelompok. Saat kerja maksimal dan 
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lama maka konsumsi oksigen dalam tubuh meningkat sampai beberapa 
kali dibanding konsumsi waktu istirahat (Clanton, 1999). Meningkatnya 
konsumsi oksigen dapat meningkatkan pembentukan senyawa oksidan 
melalui berbagai proses. 
Mekanisme terbentuknya radikal bebas selama kerja maksimal dan 
lama ada 2 cara. Pertama disebabkan lepasnya elektron superoksida dari 
mitokondria. Pada saat aktivitas fisik maksimal terjadi peningkatan 
konsumsi. Penggunaan oksigen yang berlebih ini dapat memicu 
pembentukan radikal bebas di berbagai jaringan tubuh serta menurunkan 
sistem imun yaitu leukosit serta jumlah leukosit. Selama kerja maksimal 
dan lama, pengeluaran radikal bebas terutama superoksida dapat 
meningkat dalam mitokondria, atau pusat-pusat energi di dalam sel 
demikian juga jumlah leukosit akan meningkat  karena terjadi mobilisasi 
dari sumsum tulang. Sesudah kerja maksimal dan lama maka leukosit 
menurun akibat mobilisasi dan kerusakan leukosit akibat radikal bebas. 
Pemberian manipulasi massage  secara teratur akan membantu 
pelancaran pembuluh darah sehingga darah secara perlahan akan 
kembali secara normal. Pemberian vitamin E akan memberikan efek 
pemulihan kembali sistem antibodi dalam tubuh setelah latihan olahraga. 
 
KESIMPULAN 
Dari hari analisis data didapat bahwa terdapat perbedaan antara 
masing-masing kelompok perlakuan pada hitung jenis lekosit, kecuali 
pada nilai hitung trombosit tidak terdapat perbedaan secara bermakna 
antara  masing-masing kelompok. Adanya pemberian manipulasi massage 
yang dikombinasi dengan asupan  vitamin E secara teratur akan 
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membantu mengembalikan nilai hitung lekosit, sehinga akan membantu 
secara perlahan peningkatan kembali sistem antibodi setelah melakukan 
aktifitas fisik berat. 
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